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" ... PRFs arskonferens 2020 pa temat “Hallbar psykisk halsa”
arrangeras i Stockholm pa Naringslivets hus 2-3 april.

Ett viktigt fokus under konferensen kommer att vara att synlig-
gora hur psykiatrisjukskoterskans arbetssituation relaterar

till kompetent omvardnad som framjar aterhamtning och
starker psykisk hdlsa hos patienter i psykiatrisk vard. "

Psykiatrisk
omvardnad i ord

och handling!?

PRF ARBETAR kontinuerligt med
att ge synpunkter pa och bidra
till riktlinjearbeten, nationella
vard- och insatsprogram och
utredningar inom faltet psykisk
ohélsa. Positivt ar att begrepp
som psykiatrisk och personcen-
trerad omvardnad namns i dessa
sammanhang. Tyvarr ar de ofta
[osryckta ur sitt sammanhang
och saknar koppling till psykia-
trisjukskoterskans kompetens,
roll och funktion. Anvandningen
av det allménna begreppet
halso- och sjukvardspersonal
utgor ofta ett problem da det
innefattar ett flertal professioner
och yrkesgrupper med helt olika
utbildning, ansvar och befogen-
heter. For att specialistsjuksko-
terskans insatser ska synliggoras
kravs att riktlinjer och kunskaps-
stéd specificerar hur och med
vilket mandat just specialist-
sjukskoterskan forvantas bidra

i varden, nagot som ofta sker
med sjalvklarhet nar det galler
exempelvis lakare.

PRFs arskonferens 2020 pa temat
"Hallbar psykisk halsa” arrange-
ras i Stockholm pa Néringslivets
hus 2-3 april. Ett viktigt fokus un-
der konferensen kommer att vara
att synliggora hur psykiatrisjuk-

skoterskans arbetssituation
relaterar till kompetent omvard-
nad som framjar aterhamtning
och starker psykisk halsa hos
patienter i psykiatrisk vard.

Vibehdver vara starka tillsammans
for att utveckla psykiatrisk omvard-
nad. Surfa in pa: www.psykriks.se
och hall kontakten pa Facebook
och Twitter. m

Jag onskar alla en harlig host
med kreativitet och inspiration
att fortsatta det vardefulla
arbetet att framja psykisk halsa!

ORDFORANDE
HAR ORDET

HENRIKA JORMFELDT
ORDFORANDE, PSYKIATRISKA RIKSFORENINGEN FOR SJUKSKOTERSKOR
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Relationen
avgorande i motet
med suicidnara
patienter

Text: CECILIA STARK och LENA SODERHOLM Bild: UNSPLASHED

Omsesidighet i vardrelationen mellan sjukskdterska och patient ar en av bygg-
stenarna i psykiatrisk omvardnad. Motet med suicidnara patienter kan vara tungt,
tufft och jobbigt men aven viktigt, intressant och utmanande. Cecilia Stark och Lena
Séderholm, specialistsjukskoterskor i psykiatrisk vard, sammanfattar har sitt
examensarbete fran Lulea tekniska universitet som beskriver sjukskoterskors
upplevelser av att mota suicidnara patienter i psykiatrisk 6ppenvard.

SUICID AR ETT KOMPLEXT
fenomen och den vanligaste
yttre dodsorsaken i Sverige. Vi
vet att sjukskoterskor star infor
en svar uppgift i motet med
djupt deprimerade suicidnara
patienter och att det ofta ar
sjukskoterskan som ar patienten
narmast i varden, vilket ocksa
betyder att det ar vi som oftast
initialt bedémer patienten vad
galler grad av eventuell suicid-
risk. Sjukskoterskor i psykiatrin
star dagligen infor denna viktiga
arbetsuppgift, vilket gor att det
kanns viktigt att fa mer kunskap
i dmnet och att dven undersoka
vilka variabler som ar viktiga for
att sjukskoterskor i psykiatri ska
kunna mota suicidndra patienter
pa basta satt, och utan att ar-
betsuppgiften upplevs oaccepta-
belt betungande.

Tidigare forskning visar att suicid
ofta leder till ett stort lidande
och en forsamrad hélsa for
narstaende och andra berorda,

sasom hélso- och sjukvardsper-
sonal. En stor andel av patient-
grupperna inom den psykiatriska
Oppenvarden har aterkommande
suicidtankar och/eller planer och
en tredjedel av alla som suicide-
rar har en aktuell kontakt med
psykiatrisk halso- och sjukvard.

I valet av amne for vart examens-
arbete var det sjalvklart att vi
ville undersoka sjukskoterskors
upplevelser av att mota suicid-
nara patienter, for att pa sa satt
kunna vacka tankar om vilket
fortsatt arbete som kan goras. Vi
hoppas att vi genom var studie
kan bidra till relevant forskning
och kunskap om hur psykiatrisk
verksamhet ska kunna bli battre
pa att moéta suicidnara patienter.

Om vi ska kunna minska risken
for suicid behover halso- och
sjukvarden arbeta bade syste-
matiskt och forebyggande samt
med god samverkan mellan olika
instanser. | det suicidforebyggan-

de arbetet ar det viktigt att hal-
so- och sjukvardspersonal fangar
upp eller informeras om att en
patient har suicidtankar, oavsett
vilken verksamhet det géller. Oli-
ka former av bedomningsverktyg
kan ge god vagledning, men det
grundlaggande infor att utfora
en suicidriskbeddmning ar att

vi skapar en helhetsbild av varje
individ.

Vilja att gora sitt basta
Data samlades in genom
sammanlagt tio intervjuer med
sjukskoterskor inom den psykia-
triska 6ppenvarden i bdde norra
och sodra Sverige. Vi valde att
analysera intervjuerna enligt en
metod for kvalitativ innehallsa-
nalys som beskrivits av omvard-
nadsforskarna Ulla Hallgren
Graneheim och Berit Lundman.

Analysen resulterade i ett
huvudtema; "Att fa mojlighet att
kdnna engagemang och anvanda
sig sjalv som redskap” och fyra

slutkategorier; "Att bry sig”, "Att
behdva kdnna sig trygg och sa-
ker”, "Att bara en oro” samt "Att
behova vara observant”.

Var studie genomsyras av rela-
tionens betydelse i métet med
suicidnara patienter och sjuk-
skoterskornas vilja att gora sitt
basta for att hjalpa patienten i
dennes situation. Resultatet visar
att sjukskoterskorna upplever att
motet med suicidnara patienter
kan vara bade mycket tungt, tufft
och jobbigt men dven viktigt,
intressant och utmanande. Det
framkommer att alla sjuksko-
terskor anser att bemotandet

av patienten har stor betydel-

se. Tidigare forskning visar att

en av byggstenarna i psykiatrisk
omvardnad &r dmsesidighet i
vardrelationen mellan sjuksko-
terska och patient. Sjukskoter-
skorna i var studie lyfter fram
relationen som karnan i moétet
for att kunna hjalpa patienten
vidare fran lidande till ater- 3
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hamtning, halsa och valbefin-
nande. En 6msesidig och tillitsfull
relation mellan patient och
sjukskoterska ar helt avgérande
for vardens kvalitet.

Sjukskoterskorna beskrev att en
god relation ger mojlighet for pa-
tienten att beskriva sitt lidande
och sin situation och darigenom
Okar forutsattningen att bedom-
ningen blir ratt och att vagen mot
valbefinnande kan paborjas. De
menade ocksa att det ar viktigt
att ha 6ppna sinnen i motet och
kanna av patienten i rummet
samt ha formaga att analysera
och att tid for reflektion finns.

Att bry sig
Studiens resultat visar ater-
kommande att sjukskoterskans
férmaga och mojlighet till
engagemang ar oerhort viktigt.
Att bry sig om patienten och visa
det genom bemoétandet med att
vara respektfull, lugn, fokuserad,
intresserad, nyfiken, lyhérd samt
vaga fraga och lyssna. Detta for
att bygga upp en relation med
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patienten och for att patienten
ska kanna trygghet och tillit till
sjukskoterskan. Relationen blir
tillitsfull nar patienten kanner sig
tillrackligt trygg i sjukskoterskans
sallskap och denna 6msesidighet
ger ocksa 6kat valbefinnande.

I var studie framkommer att det
ar betydelsefullt att sjuksko-
terskan har formaga att kdnna
av dven det outtalade i rum-
met, for att kunna gora en sa bra
beddmning som mojligt. Behovs-
beddmningar pa avancerad

niva handlar ofta om att hjalpa
patienten att ge rost at de outta-
lade behoven.

Resultatet visar dven att det ar
viktigt att sjukskoterskorna bryr
sig i patientens maende, dven
nar personen ar djupt depri-
merad och kanske inte sjalv har
férmaga att kunna se vilket be-
hov av hjalp denne har. Det kan
till exempel handla om néar det
ar aktuellt med Idkarbedémning
och eventuell tvangsvard.

| studien framkommer dven en

*det ar be

tyde

alt sjukskoterskan

formaga att kinna av aven

detouttalade i rammet™

del olika asikter angaende vem
som har det slutliga ansvaret vid
en suicidriskriskbedémning och
det verkar vara en svar fraga,
som det rader osdkerhet och
delade meningar om. Tankarna
gick isar huruvida ansvaret ligger
hos lakaren, den person som sist
traffat patienten eller om ansva-
ret ligger hos patienten sjalv.

Att bara en oro
| psykiatrin har vi méjlighet
att anvdanda oss av lagen om
psykiatrisk tvangsvard, vilket kan
bli nodvandigt till exempel vid all-
varliga suicidtankar och -planer
hos en patient. Vi anser att det
aldrig ar okej att lagga Over an-
svaret pa patienten, som redan
ar tyngd av sitt daliga maende.
Ibland kan oron for patienten
vara svar att bara trots att alla
atgarder vidtagits. Var studie
att det ibland trots god relation
med patienten och val utférd
suicidriskbedémning inte finns
nagra garantier och att man da
faktiskt anda kan kdnna att man
gjorde vad man kunde i stunden.

Det som sjukskoterskorna fasade
mest for var att patienten skulle
suicidera. Det framkom aven att
suicid hos en patient inom den
egna verksamheten paverkar
sjukskoterskorna mycket.

Aven tidigare forskning, likt var,
visar pa att det ar viktigt for
sjukskoterskor att de ges moj-
lighet att reflektera 6ver bland
annat eventuella ansvarsfragor
relaterade till deras egna me-
toder samt att det finns tydligt
utformade interventioner och
stédmetoder inom dmnet. Ett
eventuellt suicid hos en patient
satter varaktiga spar i sjuksko-
terskan och detta ar nagot som
chefer och beslutsfattare maste
vara medvetna om och férsoka
forebygga. Det ar mycket viktigt
att kanna stod fran kollegor i
dessa situationer.

Resultatet visar att sjukskoter-
skor bar en oro i motet med
suicidnéra patienter. Detta till
trots kdnner majoriteten av
sjukskoterskorna sig trygga med



att mota suicidndra patienter, att
det ar en del av arbetet som de
vant sig vid, medan andra kanner
sig mer radda och osékra. Vi sag
i studien att radsla finns for att
saga nagot fel som kan starta en
process hos patienten som man
sedan inte kan hjalpa patienten
hantera. Det betonades att

det ar viktigt att alltid kunna

ha tillgang till ldkare om behov
uppstar. Men studien visar att

sa inte alltid &r fallet. Genom att
ha tillgang till lakare vid behov
kan sjukskoterskor kanna sig mer
trygga i sitt arbete.

Ratt forutsattningar kravs
Sjukskoterskorna var eniga
om vad som behovs for att pa
basta satt kunna moéta suicidnara
patienter och menade att de
behover fa mojlighet att kunna
kdanna engagemang och anvanda
sig sjalv som redskap, men det
beskrevs ocksa vilka forutsatt-
ningar som saknas for att kunna
gora detta.

Det framkom att sjukskoter-
skorna alltid vill gora sitt basta

i motet med suicidnara och att
kunskap i amnet behovs for att
kunna skraddarsy bade bedom-
ning och behandling for varje en-
skild patient. Tidigare forskning
lyfter dven fram narstaende som
viktiga i aterhamtningsprocessen
hos patienter. Vart resultat visar
att mer utbildning ar viktigt da
majoriteten av sjukskoterskorna
upplever att avsaknaden av detta
forsvarar arbetet med suicidnéra
patienter samt orsakar brist pa
sakerhet och trygghet hos sjuk-
skoterskorna.

Sjukskoterskorna i var studie har
varierande asikter gallande att
anvanda sig av bedomningsverk-
tyg. Deltagarna beskrev att det ar
viktigt att inte blir for fokuserad
pa rutinfragor, skattningsskalor
och strukturerade mallar i motet
med en suicidnara patient, detta
for att inte missa nagot outtalat.
Genom att sjukskoterskorna
kanner sig mer trygga och sakra

i sig sjaly, kdnner de att motet
med suicidnéara patienter ocksa
blir lattare att utfora och att
skattningsskalor och redskap
underlattar arbetet. Det finns
dock en oro att anvandningen av
dessa verktyg kan ha en negativ
inverkan pa det terapeutiska
engagemanget.

Vifann ocksa att erfarenhet har
stor betydelse i bedomningen
av en suicidnéara patient och att
det ar viktigt att sjukskoterskan
anvander sig sjdlv som redskap
i motet. Fokus borde sdledes
skiftas fran suicidriskbedém-
ningar till kta engagemang for
den enskilde patienten, dennes
problem och omstandigheter.

En farskvara
Resultatet visar att sjuksko-
terskorna oforutsett traffar
patienter med suicidtankar och
kanner att de alltid behover
vara observanta i motet med
manniskor, som bar pa ett stort
lidande i olika skeenden. | vart
resultat framkommer att sjuksko-
terskorna anser att suicidriskbe-
démning ar en farskvara och att
sjukskoterskan maste ha férmaga
att reagera pa forandringar i
patientens maende.

Resultatet visar att sjukskoter-
skor kdnner ett stort ansvar for
patienternas sdkerhet och att de
ibland kan uppleva att den risk-
beddmning de gjort nonchaleras
av ldkaren. Det kan uppkomma
kanslor av att man da antingen
maste lita pa ldkarens ytterligare
beddmning eller att sjukskoter-
skorna kdnner att de tvingas ga
Over sin ansvarsgrans och att da
behova 6verfoéra patienten till
akutpsykiatrin pa eget initiativ
for vidare bedémning. Studien
beskriver vidare att det &r viktigt
att lakarna reagerar pa sjuksko-
terskornas oro i deras mote med
en suicidal patient.

Av studien framkom att sjuk-
skoterskorna behover stéd fran
verksamheten och da framforallt
i form av mer utbildning inom
amnet, men dven stottning inom
det egna teamet och att kdnna
att de alltid har tillgang till Iakare
for ytterligare bedomning. Da
den relationella aspekten mellan
sjukskoterska och patient lyfts
fram som en barande faktor, ar
det av ytterska vikt att sjuksko-
terskan ges mojlighet att vara
engagerad. For att kunna ha det
engagemang som sjukskoter-
skorna dnskar och anvanda sig
sjdlv som redskap, samt bara den
oro och vara sa observant som
motet med suicidndra patienter
kraver, behover sjukskoterskorna
fa mojlighet att kanna sig trygga
och sakra.

Denna studie visar vad sjuksko-
terskor inom den vuxenpsyki-
atriska 6ppenvarden behover
for att kunna kdnna sig mer
trygga och sdkra i motet med
suicidnara patienter och for att
fa chans att utvecklas vidare
inom dmnet. Forhoppningen ar
ocksa att studien ska kunna bidra
till att sjukskoterskor med hjalp
av evidens ska kunna beskriva

till sina arbetsgivare vad mer
som behdvs for att moétet med
suicidndra patienter ska bli sa bra
som mojligt.

Vianser att @mnet dven behover
lyftas till politisk niva da det &r
ett mycket angelaget, svart och
komplext arbete att utféra. Vi
upplever att det behdover priori-
teras mer forskning inom amnet
suicid, da suicid ar ett stort sam-
halls- och folkhalsoproblem som
drabbar bade patienten och flera
runt omkring denne. Det beh6-
ver dven satsas mer ekonomiska
resurser inom suicidprevention.

Sammanfattningsvis visar var stu-

die att det finns ett stort enga-
gemang bland sjukskoterskorna
inom den psykiatriska 6ppen-
varden att vilja mota suicidnara
patienter pa bésta satt. Dock
saknas ofta utbildning och dven
férdjupad kunskap inom amnet.
Motet med suicidndra patienter
ar en svar, men viktig uppgift
som maste beredas utrymme.
Betydelsefulla faktorer som vi
sett i studien dr den relationella
aspekten mellan patient och
sjukskoterska, sjukskoterskans
engagemang, ett gott bemétan-
de samt mojligheten att anvanda
sig sjalv som redskap i motet
med suicidndra patienter. Sjuk-
skoterskor ar i behov av stéttning
fran bade kollegor, chef och laka-
re. Det ar viktigt att mojlighet ges
till tid for reflektion, handledning
och kontinuerlig fortbildning.
Sjukskoterskorna behover fa
mojlighet att kdnna trygghet och
sakerhet for att orka bara den
oro som finns i motet med den
suicidnara patienten. m

Lena Soderholm

S [/

Cecilia Stark

LAS MER

I Stark, C. & Soéderholm L. (2019)
Sjukskoterskors upplevelser av
att mota suicidnara patienter
inom psykiatrisk dppenvard. Ex-
amensarbete pa avancerad niva
vid Lulea tekniska universitet.
Finns att ladda ner via
www.ltu.se
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Presidenten talar

HUR KAN JAG SAMMANFATTAEN
av varldens storsta sjukskoterske-
tillstallningar och intrycken fran
ICN-kongressen i Singapore?

Jag vet inte om det ar mojligt
men i stora drag var det stort,
lyxigt och gronskande med
svettig science fiction-kansla.
Innehallet i kongressen kdndes
angeldget och inspirerande med
tusentals entusiastiska deltagare.
Jag fick mojlighet att delta med
en posterpresentation med stod
fran min arbetsgivare Linnéuni-
versitetet. Manga presentatio-
ner av olika slag erbjods, men
overgripande upplevde jag att
teman som bristen pa sjukskoter-
skor, sjukskoterskans ohallbara
arbetsforhallanden, vikten av
ledarskap samt sjukskoterskans
varde florerade.

Sjukskoterskornas ar
"International Council of Nurses”
grundades 1899 och bestar idag
av over 130 olika sjukskoterske-
féreningar varlden over. Vart
annat ar arrangerar de ICN-

kongressen, som i ar genomfor-
des i Singapore. Den fyra dagar
ldnga kongressen startade med
en 6ppningsceremoni kvéllen
innan, dar jag och de dryga
5000 deltagarna bland annat
hade formanen att fa lyssna till
Singapores president Madam
Halimah Yacob. Madam Halimah
Yacob ar sedan 2007 Singapores
forsta kvinnliga president och
hennes narvaro vid kongres-

sen signalerade flera viktiga
budskap om jamstalldhet och att
sjukskoterskor och omvardnad
ar viktigt och vart att prioritera
(adven for en president). Hennes
uttalande - “If you save one life
you are a hero, if you save 100
lives, you are probably a nurse.”-
fick stort jubel av massorna pa
kongressen.

Ytterligare en ovantad, men
symboliskt viktig gast flog in och
gjorde ett 6verraskningsbesok
pa kongressen. Det var gene-
raldirektéren for World Health
Organization (WHO), Dr Tedros

Adhanom Ghebreyesus, som
aven han fick staende ovationer
och jubel fran publiken.

Dr Tedros uttryckte sig vara
hedrad Over att vara tillsammans
med sjukskoterskor och patalade
pa flera satt att det ar dags

for en forandring i halso- och
sjukvarden, dar sjukskoterskor ar
nédvandiga ledare.

Ar 2020 &r det "sjukskoter-
skornas och barnmorskornas
ar” —International Year of the
Nurse and Midwife, ett viktigt ar
som pa manga satt forbereddes
vid kongressen. Bland annat

fick vi ta del av historien om de
tva sjukskoterskorna Marianne
och Margaritha fran Osterrike,
som dgnade 40 ar av sina liv till
volontdrarbete pa 6n Sorokdo i
Korea. Sorokdo var en koloni for
manniskor med Hansens sjuk-
dom (spetalska) och dnidag finns
overlevande méanniskor kvar pa
on. De sa kallade "anglarna” Ma-
rianne och Margaritha vardade
dessa manniskor, familjer och

CPLLING FOR THE NOMINATION OF
2020 NOBEL PERCE PRIZE! ‘

barn med stort engagemang och
utan att anvanda handskar (till
skillnad fran de flesta andra).
Flera organisationer, bland

annat den koreanska sjuksko-
terskeféreningen, ber nu om
namnunderskrifter varlden dver
for att nominera Marianne och
Margaritha till Nobels fredspris
2020. Historien vittnar inte om
nagra optimala arbetsforhallan-
den som ska uppmuntras, men
en osjalvisk och viktig insats.

Jag skrev naturligtvis under vid
konferensen.(Las mer pa:
https.//www.icn.ch/sites/default/
files/inline-files/English%2520No-
bel%2520Prize.pdf). 14
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Bristande fokus pa
psykisk ohalsa

Hur var det da med presentationer
som berérde psykisk halsa- och
ohalsa och bidrag fran den
psykiatriska kontexten? Med tan-
ke pa det stora folkhélsoproblem
som psykisk ohalsa utgor varlden
over, hade jag férvantat mig ett
storre fokus pa detta omrade
och jag saknade en huvudpre-
sentation som direkt och tydligt
adresserade omradet. Daremot
fanns det flera mindre spar med
korta muntliga presentationer
och flera posterpresentationer
med tydligt fokus pa det psyki-
atriska omradet. Som exempel
fanns flera muntliga presentatio-
ner med fokus pa den somatiska
halsan hos personer med psykisk
ohélsa. En annan studie hade un-
dersokt hur personalen paverkas
efter att ha arbetat nar det skett
suicide pa en psykiatrisk avdel-
ning. Resultat visade bland annat
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att personalen kdnner skuld, har
en okad risk for stressrelaterad
ohalsa, anvandning av alkohol
och droger och tendens till att
byta yrke.

Institute of Mental Health
Singapore bidrog med flera
posterpresentationer och jag
fick mojlighet att engagera mig

i ett samtal med nagra av de
forskande sjukskoterskorna som
var pa plats. Institutet ar en av
de storsta psykiatriska verksam-
heterna i Singapore, bestaende
av bland annat ett sjukhus med
2000 sangplatser, 50 sluten-
vardsavdelningar och 7 6ppen-
vardsverksamheter. De har ocksa
en utbildningsverksamhet for till
exempel sjukskdterskor och en
omfattande forskningsenhet. |
samtalet och bland posterpre-
sentationerna tydliggjordes ett
fokus och engagemang for fragor
om icke-farmakologiska metoder,
aterhdmtning, empowerment
och brukarmedverkan. De
forskande sjukskoterskorna hade
till exempel gjort en systematisk
litteraturstudie om effekter av
musikterapi vid negativa symtom
hos personer med schizofreni
som vardas inom psykiatrisk slu-
tenvard med lovande resultat. De
beréttade dven om en studie dar
de fokuserat pa social dterhamt-
ning istallet for den medicinska
aterhamtningen, genom att

testa ett sex-veckors aterhamt-
ningsprogram for personer med
schizofreni. Studien hade visat
pa goda resultat och effektivitet.

En av héjdpunkterna fér mig och
manga andra var en presen-
tation av sjukskoterskan och
forskaren Linda Aiken. Linda
sammanfattade flera decennier
av forskning om patientsakerhet
och férhallandet mellan antalet
sjukskoterskor och patient. Hen-
nes slutsats var tydlig, vi har den
forskning som behévs och vet att
for fa sjukskoterskor per patient
orsakar skador och dod, nu ar
det dags att fokusera pa atgarder.

Hon berattade om flera lyckade
interventioner dar en utdkning
av antalet sjukskoterskor haft
stor betydelse for patientutfall
och dven for arbetstillfredsstal-
lelsen hos sjukskoterskorna.
Dessutom kostar det inte mer
pa sikt nar vi forkortar vardtider,
minskar aterinlaggningar och
vardskador tack vare tillrackligt
med kompetenta sjukskoterskor
pa plats. m

Nasta ICN-kongress ar
juni 2021 i Abu Dhabi.
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Negativ «.

rapporiering

om psykisk
ohalsa

| nyhetsrapporteringen om psykisk ohdlsa saknas manga perspektiv.
Sara Kling och Mattias Liljeqvist, specialistsjukskdterskor i psykiatrisk
vard, sammanfattar sin magisteruppsats fran Hogskolan i Halmstad
som beskriver specialistutbildade psykiatrisjukskdterskors erfarenheter
av hur psykisk ohalsa framstalls i medier.

Sara Kling

STIGMATISERING AV PERSONER
som lider av psykisk ohalsa ar
valdokumenterad, i synner-

het schizofreni ar en diagnos
férknippad med stigmatisering.
Personer med en schizofrenidi-
agnos upplever ofta radsla for
att bli asidosatta pa grund av sin
diagnos och studier har visat att
dven vardpersonal diskrimine-
rar patienter i psykiatrisk vard.
Forskning har visat att en ensidig
biologisk forklaringsmodell kan
Oka allmanhetens radsla for
psykisk ohalsa da en biologisk
forklaringsmodell forstarker
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synen pa individen ingen moj-
lighet att paverka eller forhindra
sin psykiska ohdlsa, vilket gor att
personer med psykisk som farlig
och oforutsagbar.

Media har en viktig roll att
utbilda allménheten om psykisk
ohdlsa men nyhetsmedia ar trots
detta en vanlig kalla till felaktig
och negativ information om
psykisk ohalsa eftersom psykisk
ohélsa ofta forknippas med
negativa stereotyper. Nyhetsme-
dier inkluderar ofta dramatiska
beskrivningar av brott och mord,
dar den misstankte forovaren
karaktariseras som lidande av
psykos, paranoia eller andra
psykiska sjukdomar. En under-
sokning av 300 nyhetsartiklar i
USA som berérde psykisk ohalsa
fann att det vanligaste temat var
farlighet och sa mycket som 26 %
av dessa nyhetsartiklar handlade
om valdsbrott eller mord som
personer med psykisk ohélsa
hade begétt. Forskning har visat
att en ensidig biologisk forkla-
ringsmodell kan 6ka allmanhe-
tens radsla for psykisk ohalsa da
en biologisk forklaringsmodell
forstarker synen att individen
saknar mojlighet att paverka eller
férhindra sin psykiska ohalsa,

vilket gor att personer med
psykisk ohélsa ses som farlig
och oforutsagbar.

Genom att studera specialist-
sjukskoterskors erfarenheter av
medias rapportering om psykisk
ohalsa kan ett hittills ofta for-
bisett perspektiv bidra till 6kad
kunskap om mediers rappor-
tering om psykisk ohalsa och
framja allméanhetens attityder till
patienter i psykiatrisk vard. Syftet
med studien var darfor att be-
skriva specialistutbildade psykia-
trissjukskoterskors erfarenheter
av hur psykisk ohélsa framstalls

i medier. Sammanlagt intervjua-
des atta psykiatrisjukskoterskor,
med geografisk spridning éver
hela Sverige fran Skane till Vas-
terbotten. Urvalet var strategiskt
och specialistsjukskoterskor
inom psykiatrisk vard i Sverige
tillfrdgades via Psykiatriska
Riksforeningen for Sjukskoterskor
(PRF). Intervjuer genomfordes
via en telefon och spelades in pa
band under december manad
2015 samt under januari manad
2016. Intervjuerna varade mellan
34 och 56 minuter. De transkri-
berade intervjuerna kodades
och analyserades med kvalitativ
innehallsanalys.

Analysen av de transkriberade in-
tervjuerna resulterade i tre kate-
gorier av psykiatrisjukskoterskor-
nas erfarenheter av hur psykisk
ohalsa framstélls i medier. Deras
erfarenheter omfattade: Negativ
framstallning av psykisk ohalsa
med underkategorier som visade
erfarenheter av att Brott kopplas
till psykisk ohalsa och Stigmati-
serande rapportering av psykisk
ohalsa, Skiftande bild av psykisk
ohalsa visade pa erfarenheter
av forsiktigt mer positiv bild av
psykisk ohalsa samtidigt som det
ocksa beskrevs erfarenheter av
en missvisande bild av psykisk
ohalsa. Kategorin Skev fordel-
ning i de olika perspektivens ut-
rymme i media visade specialist-
sjukskoterskornas erfarenheter
av ett dominerande medicinskt
fokus i medierapporteringen

i kombination med en nastan
total avsaknad av omvardnads-
perspektiv som dven omfattar
individen eget perspektiv.

Den negativa rapportering om
psykisk ohalsa i medier ar pro-
blematisk ur flera aspekter och
det finns flera exempel pa hur
diagnoser framstallts felaktigt
eller till och med angetts som
skalet till sensationella handelser
som helt omotiverat vald eller
mord trots avsaknad av tillracklig
information for att kunna dra
sadana slutsatser. Mer forskning
avseende hur psykisk ohalsa
framstalls pa sociala medier
behdvs liksom forskning om hur
avsaknaden av andra perspek-
tiv an det medicinska paverkar
allménhetens forstaelse for
psykisk ohédlsa. Aven journalisters
forutsattningar och perspektiv
behover beforskas inom omradet
psykisk ohalsa. Forskning inom
dessa omraden kan leda till
storre forstaelse for mediers
paverkan pa attityder till psykisk
ohalsa och 6ka mojligheterna att
forbattra forutsattningarna for
personer med psykisk ohélsa. m

LAS MER

I Kling, S. & Liljeqvist, M. (2018)
Hur framstalls psykisk ohélsa i
medier? Specialistsjukskoterskors
perspektiv i psykiatrisk vard. Ex-
amensarbete pa avancerad niva
vid Hogskolan i Halmstad. Finns
att ladda ner via www.hh.se.
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Text: JOFFEN KLEIVEN Bild: JOFFEN KLEIVEN och UNSPLASHED

Hur upplever HBTQ+ personer motet med sjukskdterskan
inom psykiatrisk vard? Joffen Kleiven, specialistsjukskoterska
i psykiatrisk vard, sammanfattar sitt examensarbete pa
avancerad niva fran Hogskolan Vast.

BEMOTER SJIUKSKOTERSKAN
dessa personer pa samma

satt som alla andra personer,
eller upptrader sjukskoterskor i
psykiatri annorlunda mot dessa
personer? En sjukskoterska ska
bemoéta alla personer lika och pa
ett respektfullt satt. Samtidigt
som personer vill bli bemotta
olika for att deras egna unika
personliga behov av vard ska
kunna tillgodoses. Syftet med
studien var att beskriva HBTQ+
personers upplevelser av motet
med sjukskdterskan inom psy-
kiatrisk vard. For att kunna gora
en dylik beskrivning intervjuades
tio personer som definierar sig
som HBTQ+. Samtliga av dessa
individer har mott en eller flera
sjukskoterskor inom psykiatrisk
vard. Resultatet av studien
visade att det fanns bade bra och
mindre bra bemétanden. Viktiga
faktorer for att skapa ett bra
bemotande var en bred kunskap
hos specialistsjukskoterskan

om HBTQ+ personer och deras
problem, livsstil och stigma. Det
framkom att deltagare i studien
upplevde att de blev battre
bemétta av yngre sjukskoterskor
i jamforelse med aldre sjuksko-
terskor. Pridesymboler hade

en god effekt pa motet da det
signalerade inkludering och att
vardinrattningen har en tolerans
for storre 6ppenhet. Detta var
nagot som gjorde att deltagarna
vagade dppna upp sig mer for
specialistsjukskoterskan. Delta-
garna upplevde inget samband
mellan pridesymboler pa vardin-
rattningen och sjukskoéterskans
kunskapsniva. Studiens resultat
visade ocksa att det fanns skillna-
der i sjukskoterskans bemotande
beroende pa om det skedde i
stora stader eller pa landsbyg-
den. Deltagarna upplevde att
det fanns en sdmre forstaelse for
HBTQ+ personers situation och
de méttes av mer férdomar och
diskriminering pa landsbygden.

| stérre stader var deltagarnai
studien mer néjda med bemo-
tandet med sjukskoterskan da de
upplevdes ha en storre 6ppenhet
och ett icke-heteronormativt
bemotande. Specialistsjuksko-
terskor i psykiatri kan anvanda
sig av denna studie for att fa en
bredare kunskap om bemotande
av HBTQ+ personer. m

a®

LAS MER

I Kleiven, J. (2019) HBTQ+
personers upplevelser av bemo-
tandet fran sjukskoterskan inom
psykiatrisk vard. Examensarbete
pa avancerad niva vid Hogskolan
vast. Finns att ladda ner via:
www.hv.se.

Joffen Kleiven
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Text: SE‘AII&GABRIELSSON

Forskare forvantas publicera sina resultat i form av artiklar i internationella vetenskapliga tidskrifter
efter att de granskats av andra forskare. Idag kan vem som helst skapa en sida pa natet och pasta
att det ar en vetenskaplig tidskrift. Det skapar mojligheter men innebar ocksa ett vaxande problem
med sa kallade rovtidskrifter och rovforlaggare som ar beredda att publicera vad som helst sa lange
forskaren betalar for det. Sebastian Gabrielsson, chefredaktor for Psyche, specialistsjukskoterska

i psykiatrisk vard och lektor i omvardnad vid Lulea tekniska universitet, skriver om problemet med
oseridsa vetenskapliga tidskrifter som bland annat publicerar svensk omvardnadsforskning.

ROVTIDSKRIFTER (eller rovdjurs-
tidskrifter, pa engelska predatory
journals) ar pastatt vetenskapliga
tidskrifter som mot betalning
publicerar artiklar, utan att dessa
genomgar den granskning som
forvantas i vetenskapliga samman-
hang. En egen genomgang av ak-
tuell svensk omvardnadsforskning
visar att publicering i rovtidskrifter
ar ett hogst aktuellt problem som
till viss del dven ber6r den psykia-
triska omvardnadsforskningen.

Open access
En vetenskaplig tidskrift kdnne-
tecknas framst av att den har en
vetenskaplig redaktion bestdende
av forskare inom omradet och att
den tillampar sa kallad peer review
(kollegial granskning),
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vilket innebér att alla manus gran-
skas av andra forskare innan de
eventuellt accepteras for publice-
ring av redaktoren. Kostnader for
redigering, formgivning, tryck och
distribution finansierades lange i
huvudsak genom prenumeratio-
ner. For att forskare skulle kunna
ta del av andra forskares resultat
kravdes tillgang till ett bibliotek
som betalade for att fa hem fysiska
exemplar av vetenskapliga tidskrif-
ter. Allt detta har fordndrats i och
med teknikutvecklingen.

En vetenskaplig tidskrift behover
inte langre kosta pa sig tryck och
fysisk distribution, utan kan helt
och hallet existera pa natet. Fram-
vaxten av tidskrifter vars material
ar fritt tillgéngliga, sa kallade open

access-tidskrifter, har inneburit en
stor forandring av hur vetenskap-
liga artiklar publiceras och lases.

| stdllet for att vara beroende av
prenumerationer bygger open
access-publicering vanligen pa

att forskare betalar en avgift till
tidskriften i samband med publi-
cering. Kostnaden for detta tacks
ofta av de anslag som ges for forsk-
ningsprojekt. Manga tidskrifter
erbjuder aven lagre priser for fors-
kare fran lginkomstlander. Aven
manga traditionella tidskrifter har
anpassat sig till utvecklingen, och
erbjuder idag forskare mojlighet
att mot en avgift fa sin artikel
Oppet tillganglig.

Publish or perish
Kraven pa forskare att publicera

artiklar ar stora. En svensk omvard-
nadsdoktorand forvantas ofta
producera cirka fyra artiklar som
grund for den sammanfattning
som utgor sjdlva avhandlingen.

En fortsatt konstant produktion

av artiklar ar sedan avgorande

for mojligheten till anstéllning,
befordran och forskningsfinansie-
ring. Pa engelska anvands ibland
uttrycket “publish or perish” for att
illustrera att den forskare som inte
publicerar sig inte heller kan rakna
med en position i den akademiska
varlden.

Detta fokus pa att producera
artiklar har forstas alltid kunnat
utnyttjas av karriarsugna forskare
med rymliga samveten. Det fore-
kommer till exempel att forskare



delar upp sina resultat i sa sma
delar som majligt, for att pa sa satt
kunna klamma ut sa manga artiklar
som mojligt av varje enskild studie.
En annan taktik ar att turas om att
std som medforfattare pa kollegors
artiklar dven om man i realiteten
haft lite eller inget med vare sig
studien eller forfattandet att gora.
Direkt fusk i form av plagiat och
pahittade resultat férekommer
ocksa. Ansedda tidskrifter och
etablerade forlag lever inte heller
alltid upp till férvantningar om
integritet och kvalitet i gransk-
ningsprocessen.

Rovtidskrifter
Det som kdnnetecknar rovtidskrif-
ter och rovforlag ar att sjalva
affarsmodellen innebar att pa
ett odrligt satt utnyttja open ac-
cess-modellen for att tjdna pengar.
De bedriver en oetisk och oaka-
demisk verksamhet som bland
annat involverar |6ften om snabba
granskningar och besked om
publicering, begransad eller icke
existerande granskningsprocess,
pahittade redaktionsmedlemmar
samt tidskriftsnamn som latt kan
forvaxlas med legitima tidskrifters.

Det finns ett fatal vetenskapliga
studier dér man har tittat pa
rovpublicering inom omvardnad,
varav flera av den amerikanske
omvardnadsprofessorn Marilyn H.
Oermann. Till exempel identifie-
rade en studie av Oermann med
kollegor fran 2016 140 rovtidskrif-
terinom omvardnad, 75 rovforlag
och 4238 publicerade artiklar.
Merparten av redaktionsmedlem-
marna och forfattarna kom fran
Indien. Typiskt var att tidskrifterna
var kortlivade och saknade ett
specifikt fokus.

| en annan studie av Lewinski och
Oermann undersoktes e-post

dar rovtidskrifter forsoker forma
forskare att skicka in manus.
Kénnetecknande for dessa brev
var att de var insmickrande, hade
korta deadlines, angav ospecifika
amnen samt anvande ett felaktigt
ordval och omstandliga formule-
ringar. Oermann och kollegor har
aven granskat publicerade artiklar
och da funnit kvalitetsbrister, vilket
tyder pa brister i gransknings-
processer och det redaktionella
arbetet. Andra forskare har ocksa
konstaterat brister i gransknings-
processen samt forekomst av
plagiat och dubbelpubliceringar.

Riskerad trovardighet
Genom att omvardnadsforskare
véljer att publicera i rovtidskrifter
riskeras inte bara deras egen utan
aven omvardnadsforskningens
trovardighet. Varje forskare har ett
eget ansvar att sakerstdlla att de
artiklar man medforfattat publicer-
as i tidskrifter som uppfyller grund-
laggande krav nar det géller etik
och kvalitet. Kinnedom om vanliga
varningstecken och nagra enkla
kontrollatgarder kan ge besked om
det finns anledning att misstdnka
att man riskerar att hamna i klorna
pa en rovtidskrift.

For att inte bidra till att ge
legitimitet at oseritsa tidskrifter
ar det dven viktigt att forskare ar
uppmarksamma pa férekomsten
av rovtidskrifter vid kollegial
granskning av artikelmanus,
avhandlingar och ansékningar om
forskningsmedel, samt vid gransk-
ning av meritlistor i samband med
tjanstetillsattningar och beford-
ringsarenden. m

Beall’s list

Kann igen roviidskrifiers

Nagra varningstecken

Checklistor

LAS MER

I Edie, A. H., & Conklin, J. L. (2019).
Avoiding predatory journals: Quick
peer review processes too good to
be true. Nursing Forum. https://
doi.org/10.1111/nuf.12333

I INANE “Predatory Publishing
Practices” Collaborative. (2015).
Predatory publishers: What the
nursing community needs to know.
Journal of Perianesthetic Nursing,
30(2), 87-90.

I Lewinski, A. A., & Oermann, M.
H. (2018). Characteristics of e-mail
solicitations from predatory nur-
sing journals and publishers. The
Journal of Continuing Education in
Nursing, 49(4), 171-177.

I Oermann, M. H., Conklin, J. L.,
Nicoll, L. H., Chinn, P. L., Ashton, K.
S., Edie, A. H., ... & Budinger, S. C.
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access nursing journals. Journal
of Nursing Scholarship, 48(6),
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I Oermann, M. H., Nicoll, L. H.,
Chinn, P. L., Ashton, K. S., Conklin,
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hed in predatory nursing journals.
Nursing Outlook, 66(1), 4-10.
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dian Journal of Nursing Research,
50(1), 3-8.
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UNDER ARETS SEMESTER med tid
for personlig vila och aterhamt-
ning laste jag passande nog en
bok som betonade just vikten

av att vila for att minska risk for
utmattningssyndrom. | boken

far vi ta del av Selene Cortes
erfarenheter av utmattningssyn-
drom, barndomstrauma och hur
angestdriven prestation blev en
av livsstrategierna. Selenes berat-
telse varvas sedan med Marie As-
bergs kliniska och vetenskapliga
perspektiv pa diagnostik, symtom
och behandling.

Det har nog inte undgatt nagon
att stressrelaterad ohélsa ar
snabbt 6kande och den vanligas-
te sjukskrivningsorsaken bland
befolkningen, speciellt bland
kvinnor. Seniorprofessor Marie
Asberg myntade begreppet
utmattningssyndrom pa tidigt
2000-tal. Hon beskriver tydligt de
skillnader som finns mellan olika
begrepp och diagnoser samt hur
hon angrar konstruerandet av
begreppet “utmattningsdepres-
sion”. Utmattningssyndrom har
tre kdrnsymtom; extrem trotthet,
kognitiva stérningar och en

okad stresskanslighet. Stressen
ska ha varit langvarig, minst sex
manader.
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SELENE CORTES & MARIE ASBERG

MAN DOR INTE
AV STRESS

MAN SLUTAR BARA ATT LEVA

OM UTHMATTHINGSSYNDROM

Bade Marie och Selene menar
att det rader stor okunskap kring
utmattningssyndrom bland
manniskor i allmadnhet, personal
inom olika myndigheter, men
ocksa bland vardpersonal. Selene
ville skriva boken for att dela
med sig av kunskap som hon
sjdlv hade behovt néar hon blev
sjuk eftersom “kunskap ar makt”.
| Selenes berattelse framgar hur
det ar att leva i en samhaéllsstruk-
tur och socialférsakringssystem
som bidrar till 6kat illabefinnan-
de och ohélsa. "Har samhallet
lyckats nar vi farin en individ i
nagon form av sysselsattning
och hen kommer hem och
spenderar resten av dygnet i
fosterstallning?”

Vifar ocksa ta del av Selenes
gripande skildringar av barn-
domstrauman, livet med sin
familj och som en tydlig trad -
livet med prestation och skam.
Skildringarna och spraket bidrar
till att dven jag som inte har
egna erfarenheter, kan forsta
hur utmattningssyndrom kan
paverka en manniska och dennes
narstaende.

Boken vander sig i forsta hand till
den som dr sjuk, pa gransen till

FERFATTARIPPLEZNINL

Berorande

och informativi
om utmati-
ningssyndrom

sjuk och narstdende. De person-
liga erfarenheterna varvat med
en uppdaterad och introduce-
rande beskrivning av kunskaps-
ldget kring utmattningssyndrom
gor att boken aven ar relevant for
alla yrkeskategorier som moter
personer med stressrelaterad
ohalsa och som behover upp-
datera sina kunskaper. m

TITEL: Man dor inte av stress,
man slutar bara att leva—

om utmattningssyndrom
FORFATTARE: Selene Cortes &
Marie Asberg

FORLAG: Gothia Fortbildning
UTGIVNINGSAR: 2019
RESCENSENT: Hanna Tuvesson

NAKET
OM SVARA
RELATIONER

STINA WOLLTERS BERATTARROST
ar grundad, trygg och varm. Hon
tar med lasaren/ lyssnaren pa en
resa genom livets alla dimensio-
ner. Har ryms det lilla barnets ut-
satthet, sexuella 6vergrepp, vald
i ndra relationer. Hur det ar att
vara syster till nagon som ar svart
sjuk och dor i anorexi. Hur det ar
att félja sin mamma i demensens
varld anda till slutet.

Det ar omojligt att inte kdnna
hur berérd jag blir i varje cell i
min kropp. Skuld och skam men
framforallt kdrlek och férsoning
genomsyrar boken. Stina berat-
tar naket om svara relationer.
Hur kvinnor betraktas och be-
déms utifran deras utseende och
kroppar. Hennes styrka och driv
att fordndra dessa samhallsnor-
mer och strukturer kdnns tydligt
och smittar av sig. Jag kdnner att
hon &r min medsyster och jag vill
sa garna fora denna kamp med
henne och andra medsystrar.

Den hor boken har gjort avtryck
i mig. Vill liksom inte att den ska
ta slut. Den har boken onskar
jag alla laste och den skulle vara
utmarkt som obligatorisk kurslit-
teratur i alla vardutbildningar. m

TITEL: Kring denna kropp
FORFATTARE: Stina Wollter
FORLAG: Bokférlaget Forum
UTGIVNINGSAR: 2018
RECENSENT: Jenny Karlsson



Skratt. tarar och
eliertanke

EN FANTASTISK SOMMARKVALL
begav jag mig till Vitabergspar-
ken pa Sédermalm i Stockholm
for att se musikalen Det syns inte
som satts upp av Parkteatern.
Det ar fantastiskt att narma sig
Vitabergsparken denna ljumma
sensommarkvall ddr uteserve-
ring, kulorta ljuslyktor och park-
omradet trivsamt inbjuder till

en motesplats. Varje bankrad ar
fullsatt och vi ar manga som far
sta for att titta pa forestallningen.
Forestallningen startar med en
kortare férelasning av hjarn-
forskaren Sissela Nutley. Hon
beskriver aktuell forskning kring
digitalisering och social medier,
hur det paverkar oss manniskor
och vart behov av fysiska moten
och ménskliga relationer. Finns
det en koppling mellan hur vi
mar och att vi tillbringar mycket
av var tid genom att standigt vara
uppkopplade?

Forestallningen drar igang med
dans och musik och en igenkan-
nande dialog. Har berors och ge-
staltas hogaktuella @mnen som:
Hur tar jag den perfekta selfien?
Vad sager egentligen selfien om

hur jag kdnner pa insidan? Hur
ska vi kunna forsta varandra

om enbart det filtrerade visas
upp, samtidigt som vi minskar
pa reella och fysiska traffytor?
Hur skapar jag kontakt med min
tonaring som bara blir mer och
mer avvisande?

Det syns inte griper tag i mig.
Psykisk ohalsa gestaltas genom
en samtidshistoria dar det un-
derliggande budskapet gar som
en rod trad genom forestallning-
en som ror mig till skratt, tarar
och eftertanke. m

TITEL: Det syns inte

SCEN: Vitabergsparken,
Parkteatern

SPELTID: 90 minuter
RECENSENT: Jenny Karlsson

Scandinavian
Design for
Safe & Healing
Environments

HealSafe
Interior

HealSafe Interior erbjuder ett brett sortiment av saker
och héllbar inredning for lakande milj6. Vara inrednings-
produkter ar specifikt framtagna for att méta psykiatrins
sarskilda behov, dar skadeprevention, ekonomi och
arbetsmiljé paverkas av val av inredning.

Attinredningen dessutom har design, ergonomi, farg
och form, som tilltalar, ar trots allt den viktigaste faktorn.

mgckd' robust 'hmg sang
hermetiskt tillslut

extremt tli +a,
komplettero. med komfort
mamorb%oan modrass

Pineapple
Kontakta oss garna pa www.healsafeinterior.com

ar onomisk siH’sdck,
enhxllg 59,

brandsk d

Forsaglad oppnmg, lag
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En berattelse fran
Langbro sjukhus

Professor Lisbet Palmgren ringer upp om sin bok,
nyss utgiven pa eget forlag: “Jag har skrivit en bok om Uffe.

Men det ar ingen som intresserar sig for sadana har

berattelser langre. Numera handlar det bara om mediciner.
Jag arnu 91 ar och roar mig med att skriva”

Uffes bok

TITEL: Uffes bok
FORFATTARE: Lisbet Palmgren
FORLAG: Eget forlag
UTGIVNINGSAR: 2019
RECENSENT: Gunnel Svedberg

UFFES BOK dr en personligt skriven
berattelse om 70 sidor, som ar
vard att na lasare. Det verkar
finnas ett 6kande intresse for
den psykiatriska vardens historia,
utifran patienters och personals
berattelser om den patientnara
varden. | detta fall rér det Lang-
bro sjukhus som 6ppnades 1909
under den stora hospitalsuppbygg-
nadens tid i borjan av 1900-talet.
90 ar senare, 1999 flyttades den
sista patienten fran Fruangs-
kliniken pa Langbro, som officiellt
stangts 1997.

Langbro sjukhus fanns alltsa under
den relativt korta tidsperiod da
psykiatrisk vard i stor omfattning
bedrevs som heldygnsvard pa
institution. Kritisk granskning

av traditionell psykiatrisk vard
startade tidigt pa Langbro, med
olika former av miljéterapeutisk
vard och utvecklingen drevs
tidigt mot sektoriserad psykiatri
med 6ppna vardformer. Det
fanns alltsa en lang tradition av
att jdmsides med traditionella
psykiatriska vardavdelningar,
harbargera psykiatrisk vard i nya
former som lockade personal av
alla kategorier. Fruangskliniken
blev den sista kliniken pa Lang-
bro i den traditionen. Kliniken
skapades 1985 pa Langbro infor

avvecklingen av mentalsjukhu-
set som "klinik for valdsamma
schizofrena patienter”, hem-
mahorande i Stockholms Sodra
Psykiatriomrade, som pa grund
av valdsamhet varit placerade
pa olika sakerhetsavdelningar pa
andra orter.

Huvudtemat i Uffes bok ar moten
mellan patienten Uffe och forfat-
taren Lisbet Palmgren, psykiater
och overldkare pa Frudngskli-
niken. Hon har tidigare beskri-
vit kliniken i boken Att varda
vdldsamma patienter. Historien
om ett terapeutiskt experiment
(1995). Det viktigaste var att for-
soka fa patienterna att kdnna sig
sedda som individer och delak-
tiga i sin vard. Detta blev en stor
och ganska forvirrande skillnad
fran deras tidigare upplevelser
av psykiatri. Miljoterapeutiskt
arbete utifran psykodynamisk
grund skulle karaktarisera var-
den. Lisbet Palmgren utgick ifran
att méanniskor gar att paverka
genom samtal och att forsta
varfor nagon beter sig pa ett visst
satt, “man kan ju alltid forsoka
forsta och be om férklaring”.
Lisbet utgick ifran att psykotiska
valdsamma manniskor ar som
valdsamma méanniskor ar mest
—olyckliga och arga. Det galler

att fa dem att kénns sig omtyckta
och gladare, s& minskar nog vald-
samheten efterhand. Det blev
verkligen sa. Men det géllde att
inte utga fran invanda monster
och verkligen lyssna "varje dag
var fylld av forundran.”

”Det var spannande och roligt
att fa starta nagonting helt fran
scratch: inga gamla invanda
monster att dvervinna, ingen
tidigare personal som ville ha
tillbaka det gamla vanliga! Den
nya kliniken fick jag och efter-
hand mina medarbetare bygga
upp sjalva. Vi fick utforma den
vard vi ville ge vara patienter”,
skriver Lisbet Palmgren. Flertalet
patienter pa kliniken var man
och manlig personal med stor
férmaga till medmansklighet i
det professionella arbetet kunde
knytas till kliniken. Men som det
kan tyckas, forvanansvart manga
unga kvinnor sokte sig till klini-
ken, konstaterar Lisbet Palmgren.

Jag sokte mej till kliniken som ut-
bildningsledare pa halvtid, med
utbildningsuppdrag, internhand-
ledning och psykoterapeut for
en patient. Att fa samarbeta med
Lisbet, som jag hade mott i ut-
redningssammanhang angaende
"sarskilt vardkravande patienter”



inom rattspsykiatrin och att fa
medverka vid uppbyggnad av

en miljéterapeutisk klinik for
patienter med valdsproblematik,
var en utmaning som lockade. Pa
Fruangskliniken forsokte vi skapa
en trivsam miljo, med begagna-
de mobler som snyggades upp
pa kliniken. Framforallt var de
gemensamma maltiderna viktiga
inslag i miljoterapin, med plane-
ring, inkdp och efterarbete.

Uffe var klinikens forsta patient,
omtalad som en farlig man fran
Saters fasta paviljong, dit han

kommit fran Karsuddens sjukhus.

Pa Langbro sjukhus hade han
forst haft en egen avdelning med
bara manlig personal. Genast

pa var avdelning inledde Lisbet
Palmgren en samtalsrelation
med Uffe som pagick under hela
vardtiden pa tio ar.

Uffes bok &r en sammanstallning
av berattelser som Uffe férmed-
lade, med Lisbet Palmgrens
forstaelse av inneborder och
Uffes reaktioner i form av nya
beréattelser i ord och teckningar.
Uffe uttryckte sig med hjalp av
symboler, men hade pafallande
svart att uppfatta andras sym-
boler. Han hade ett sarpraglat
satt att forsta varlden, med-

manniskor och sig sjalv. Han holl
hégerhanden knuten, troligen
hade det med hans uppfattning
om manlighet att géra. Varma
kanslor hade med kvinnlighet att
gora. En man bor vara stark och
slass som sjalvforsvar, ansag Uffe.
Troligen hade denna tendens for-
starkts med de langa vistelserna
pa avdelningar for medpatienter
med tendens till vald.

Fran tonaren, vid tiden for
faderns dod och livet ut var Uffe
patient inom den psykiatriska
varden, med diagnosen schizo-
freni. Uffe hade ett satt att tdnka,
som var mycket egenartat.

Mitt i sin galenskap hade han
livsvisdom och karisma. “Lidelse”
var Uffes ord for lidande, forknip-
pat med kanslor. Om man inte ar
stark bér man vara kanslokall, an-
nars gor det for ont, ansag Uffe.
Men hans roster bestamde att
han skulle vara kanslofull, trots
att han inte var stark. Ocksa vén-
lighet gjorde ont. Det forekom
att Uffe slog den personal som
stod honom narmast och han
tyckte mest om. Terapi gjorde
ocksa ont, sa ont att man kan
forbloda, konstaterade Uffe.

Lisbet Palmgren gor reflektio-
nen, att psykiskt sjuka standigt

X!

”Det var spannande och roligt att fa starta
nagonting helt fran scratch: inga gamla invan-
da monster att 6vervinna, ingen tidigare per-
sonal som ville ha tillbaka det gamla vanliga!
Den nya kliniken fick jag och efterhand mina
medarbetare bygga upp sjalva. Vi fick utforma
den vard vi ville ge vara patienter.”

utsatts for forluster av néara och
ofta dlskade personer, eftersom
de lever pa sjukhus dar perso-
nal standigt slutar och byts ut.
Dessutom flyttas patienter hit
och dit mellan olika institutioner,
beroende pa samhallets ekono-
mi. Dessa standiga uppbrott och
obestédndiga kontakter har en
djup skadlig inverkan pa deras
sjalsliga halsa. Skilsmassor tar
hart. “Tank om nagon skulle saga
till oss: Nu har du levat sa lange
har och med den har familjen,
nu har vi hittat en bra plats
nagon annanstans i landet, en
bra familj, sa nu far du flytta dit!”
Familjen som en sliten metafor
for det goda livet pa sinnessjuk-
huset har sina komplikationer,

som Uffe sa tréffande beskriver
i sin saga: “Med manniskorna i
vanliga livet ar det s, att forst
sa tittar man pa tv tillsammans,
sedan gar man vidare till nasta
steg och sa smaningom sa blir
man kanske kara och gifter sig
eller ligger med varandra. Med
méanniskor pa sjukhus ar det sa,
att man tittar pa tv tillsammans
... Och ett tu tre forsvinner de till
nagon annanstans.

Da blir man ledsen.” m
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STYRELSEMOTE
SEPTEMBER

HOSTENS FORSTA STYRELSEMOTE, den 7-8 september, genomfér-
des i Stockholm. Styrelsen var nast intill komplett da endast en
ledamot var forhindrad att delta. Styrelsen betade av dagord-
ningens alla punkter med tillagg av nagra, sedan férra motet,
bordlagda drenden. Vid styrelsemotet beslutades om utdelning
av stipendium, planering av kommande Psyche, genomgang

av policydokument for fortroendevalda m.m. Planeringen for
den kommande arskonferensen 2020 i Stockholm &r ocksa i full

gang.

Under styrelsemotet tydliggjordes att PRF medverkat med flera
remissvar inom olika omraden av betydelse for den psykiatris-
ka vardens utveckling. De mest aktuella just for tillfallet ror

tva remisser som Socialstyrelsen skickat ut, dels “Nationella
riktlinjer for lakemedelsbehandling vid opiatberoende” och dels
"Halsoundersdkningar av barn och unga som vardas utanfér det
egna hemmet”. Remissvaren i sin helhet finns att l1asa pa PRF:s
hemsida.

Nasta styrelsemé&te genomfors i Stockholm 23-24 november.

Britt-Marie Lindgren

WORKSHOP

Psykiatrisjuk-
skoterskan
och samialet

Psykiatriska
Riksforeningen
for Sjukskoterskor

Fredag 22 november kl. 14.00-16.00
Aller PRF en workshop dar vi tillsammans
diskuterar psykiatrisjukskdterskan och samtalet.
Ta chansen och var med i detta viktiga samtal!

Workshopen halls via videokonferensverktyget Zoom.
For deltagande kravs en dator och ett headset.

Anmadlan senast 10 november till:
jenny.karlsson@psykriks.se

Uppge namn, arbetsplats och mailadress.

Ldnk skickas ut till anmdlda deltagare infor métet.
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Pa gang
inom psykiatrisk
omvardnad

REMISSVAR: SJUKSKOTERSKAN

SAKNAS | LARO-RIKTLINJER

PRF har lamnat synpunkter pa en remissversion av Nationella Riktlinjer
for ldkemedelsassisterad behandling vid opioidberoende som tagits
fram av Socialstyrelsen. PRF ar kritiska mot att sjukskoterskans och
omvardnadens centrala roll i LARO forbises.

ENLIGT SOCIALSTYRELSEN syftar
kunskapsstodet till att stodja de
verksamheter och vardgivare
som bedriver lakemedelsassiste-
rad behandling vid opiodberoen-
de (LARO). Sjukskoterskor har en
central roll i LARO och utan sjuk-
skoterskor skulle en verksamhet
som bedriver LARO inte fungera.
En patient som erhaller LARO
traffar en sjukskoterska i sam-
band med intag av lakemedel
5-7 dagar/ vecka medan kontakt
med ldkare sker ungefar 1g/ ar
for uppfoljning om behandlingen
fungerar val.

Det framgar inte tydligt att sjuk-
skoterskor deltagit i arbetet med
att ta fram kunskapsstodet vilket
PRF finner anmarkningsvart med
hanvisning till den centrala roll
som omvardnad och sjuksko-
terskor har i LARO. Av samma
anledning ar det ocksa anmark-
ningsvart att ordet sjukskoterska
inte anvands i texten. | stallet an-
vands ordet héalso- och sjukvards-
personal. Sjukskoterskor ansvarar
for iordningstallande av lakeme-
del. De 6verlamnar ldkemedel

till patienterna och Gvervakar
intag av ldkemedel i enighet

med Socialstyrelsens foreskrifter.
Sjukskoterskan arbetar dven med
att skapa en relation med den
som erhaller LARO. Detta for att
kunna arbeta med patientens
motivation och for att tillsammans
med patienten undersoka vilka
behov patienten har sa att de kan
atgardas. Sjukskoterskan har, i
och med sin yrkeslegitimation, ett
sjalvstandigt professionellt ansvar
och arbetet sker utifran omvard-
nadsprocessen. PRF anser det
darmed rimligt att sjukskoterskans
insatser synliggors i texten. Vidare
anvands i texten centrala begrepp
for omvardnad utan att ordet
omvardnad férekommer. Aven
detta ser PRF som anmarknings-
vart. Att utesluta omvardnad och
sjukskoterskor i ett kunskapsstod
som syftar till att stédja, bland
andra, sjukskoterskor kan verka
osynliggérande och vilseledande
sarskilt da LARO verksamhet inte
ar mojligt att bedriva utan denna
nyckelprofession.

Vidare anser PRF att kunskaps-
stodet ar formulerat sa att det
mojligen ger ramar for lakare som
arbetar i LARO medan vagledning-
en for andra professioner brister.

| texten beskrivs att patienten
ska ha inflytande 6ver sin vard.
Sjukskoterskor som arbetar med
LARO efterfragar kunskapsstod

i hur de kan arbeta for att 6ka
patienternas inflytande i en vard-
verksamhet som &r sa regelstyrd
som LARO. PRF foreslar exem-
pelvis anvandning av Shared
Decision Making (SDM), som ar
val beskrivet och beforskat inom
omvardnad.

Anvandningen av begreppet
hélso- och sjukvardspersonal bor
problematiseras da det innefatt-
ar ett flertal professioner med
helt olika kompetenser, ansvar
och befogenheter. PRF efter-
fragar fortydligande avseende
vilken kompetens som kravs for
att arbeta med LARO.

| verksamheter som bedriver
LARO uppkommer dagligen
komplexa fragor som; Vem ska fa
LARO? Vad ar malet med LARO
och Vem ska avslutas fran LARO?
PRF efterfragar att kunskaps-
stodet pa ett dnnu tydligare satt
bistar verksamheter och vard-
givare som bedriver LARO med
tydligt stod i dessa fragor. m

American Psychiatric Nurses
Association (APNA) 33rd Annual
Conference / 2-5 oktober /

New Orleans, Louisiana, USA

Australian College of Mental
Health Nurses (ACMHN) 45th
Annual International Mental Health
Nursing Conference / 8-10 Oktober
/ Sydney, Australien

Custody and Caring / Biennial
International Conference on the
Nurse’s Role in the Criminal Justice
System / 23-25 oktober /
Saskatoon, Saskatchewan, Kanada

Psykiatrisjukskoéterskan och
samtalet / Workshop / Psykiatriska
Riksforeningen for Sjukskoterskor /
22 november / Online

Hallbar psykisk halsa /
Psykiatriska Riksforeningen for
Sjukskoterskors arskonferens /
2-3 april / Stockholm

Complex Interventions in Mental
Health Settings / Horatio European
Psychiatric Nurses Congress /
14-16 maj / Berlin, Tyskland
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BEGRANSAD B Posttidning
EFTERSANDNING
Vid definitiv eftersandning

atersands forsandelsen Psyche c/o Paul Straby
med nya adressen Ringviigen 90

tydligt paskriven 11860 Stockholm

VAD GOR PRF?

I Foretrader psykiatrisjukskoterskan och det psykiatriska
omvardnadsperspektivet i media, konferenser, seminarier,
utredningar, hearings med mera

I Anordnar nationella och internationella konferenser inom
psykiatrisk omvardnad

I Ger ut tidskriften Psyche som bevakar kunskapsutvecklingen
inom psykiatrisk omvardnad

0 Ar remissinstans for lagférslag, riktlinjer med mera som rér

PsykiatriSka psykisk hélsa och psykiatrisk vard
Riksforeningen 0 Tar fram kompetensbeskrivning och brosch for
for Sj ukskoterskor specialistsjukskoterska i psykiatrisk vard
I Samlar forskare inom psykiatrisk omvardnad i ett nationellt
natverk

I Delar ut stipendier som framjar forskning, utveckling och

. utbildning inom psykiatrisjukskoterskans omrade eller framjar
psykiatrisjukskoterskans yrkesfunktion
I Samarbetar nationellt med Svensk Sjukskoterskeférening och

Vardférbundet
I Samarbetar internationellt genom PSSN och Horatio-European

VAD INNEBAR MEDLEMSKAP?
. 0 Ett viktigt stod for foreningens arbete
I Mojlighet att engagera sig i och paverka féreningen
l PBF I Prenumeration pa tidskriften Psyche (4nr/ar)
I Rabatterad deltagaravgift pa konferenser

1 Mojlighet att soka stipendier

Psykiatriska Riksféreningen for Sjukskéterskor Medlem kan den bli som &r sjukskdterska med anknytning till
samlar sjukskoterskor som arbetar inom och/eller har psykiatri genom utbildning eller yrkesverksamhet. Den som inte
specialistutbildning i psykiatrisk vard. uppfyller detta krav ir vilkommen som associativ medlem.

ORDINARIE MEDLEMSAVGIFT FOR 2019 AR 325 KR. STUDENTER OCH PENSIONARER BETALAR 200 KR.

Medlem blir man genom att antingen anmala medlemskap via
www.psykriks.se eller genom att betala in avgiften via bank-giro 5118-1592 eller
SWISH 123 069 28 06 och da ange namn och personnummer.



